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Terveyskeskusten vuodeosastohoito 2010                                                          8.2.2012 
 
Terveyskeskusten vuodeosastoilla hoidettiin vuonna 2010 yli 150 000 potilasta, joista noin 16 500 
oli hoidossa vuoden lopussa. Hoitopäiviä kertyi vuoden aikana 6,2 miljoonaa, mikä on 8 prosenttia 
edellisvuotta vähemmän.  
 
Yli kolme kuukautta hoidossa olleita oli vuoden aikana noin 17 000 potilasta. Heille kohdistui 56 
prosenttia kaikista hoitopäivistä.  Vuodesta 2005 lähtien 3–6 kuukautta hoidossa olleiden määrä on 
pysynyt ennallaan, mutta yli puoli vuotta hoidossa olleiden potilaiden määrä on laskenut 28 
prosenttia. 
 
Keskimääräinen hoitoaika kaikilla potilailla oli 25 päivää, mutta yli 75-vuotiailla keskimääräinen 
hoitoaika oli 30 päivää. 2000-luvulla keskimääräiset hoitoajat ovat laskeneet kaikissa 
potilasryhmissä. Vuonna 2010 75 vuotta täyttäneiden osuus hoitopäivistä oli 77 prosenttia. 
Verenkiertoelinten sairaudet ja psykiatriset sairaudet aiheuttivat lähes puolet kaikista hoitopäivistä.  
 
Terveyskeskuksen vuodeosaston potilas oli vuonna 2010 keskimäärin 76-vuotias. Miehiä 
vuodeosastoilla oli hoidossa 41 prosenttia kaikista potilaista ja miehet olivat keskimäärin 72-
vuotiaita. Naisten keski-ikä oli korkeampi, 79 vuotta. Yli 75-vuotiaista potilaista naisia oli 68 
prosenttia. 
 
Vuoden lopussa vuodeosastoilla hoidossa olleilla 16 594 potilaalla tarkoituksenmukaiseksi 
hoitopaikaksi oli arvioitu terveyskeskus 65 prosentille, vanhainkoti tai vastaava noin 10 prosentille 
ja erilaiset palveluasumisen muodot noin 9 prosentille. 35 prosentille potilaista 
tarkoituksenmukaiseksi hoitopaikaksi arvioitiin joku muu kuin terveyskeskuksen vuodeosasto. 
Epätarkoituksenmukaisessa hoitopaikassa olleiden määrä on kasvanut 7 prosenttia vuodesta 
2008.  
 






































Terveyskeskusten perusterveydenhuollon vuodeosastohoidon tilastossa ovat mukana 
terveyskeskusten vuodeosastojen hoitojaksojen lisäksi terveyskeskussairaaloiden yleislääketieteen 
erikoisalan tiedot. Mukaan ei ole laskettu terveyskeskusten erikoislääkärijohtoisia 




Pitkäaikaishoitopäätös oli vuoden aikana voimassa 14 641 potilaalla. Kun mukaan otetaan yli 
kolme kuukautta hoidossa olleet, pitkäaikaispotilaita oli vuoden aikana 16 697. Hoitopäiviä heillä oli 
3,5 miljoonaa, joka oli 56 prosenttia kaikista hoitopäivistä. Vuodesta 2005 lähtien yli 6 kuukautta 
hoidossa olleiden potilaiden määrä on laskenut 28 %, hoitopäivien 30 % ja hoitojaksojen 24 %. 3-6 
kuukautta hoidossa olleiden määrä on pysynyt ennallaan. (Taulukko 1). 
 
 
Terveyskeskusten vuodeosastojen potilaat 
 
Terveyskeskusten vuodeosastoilla hoidettiin vuonna 2010 potilaita kaikkiaan 151 129. Heistä 15 – 
64-vuotiaita oli 31 266 (21 %), 65–74 vuotiaita 25 745 (17 %) ja yli 75-vuotiaita 94 802 (63 %). Alle 
15-vuotiaita hoidettiin terveyskeskusten vuodeosastoilla vain yksittäisiä potilaita. Hoitojaksojen 
osalta jakauma ikäryhmien kesken oli samanlainen, mutta hoitopäiviä oli iäkkäimmällä 
väestönosalla eniten, 77 prosenttia kaikista hoitopäivistä. 
 
2000-luvulla terveyskeskusten vuodeosastojen hoitopäivien määrä on laskenut 18 prosenttia, kun 
samaan aikaan hoidettujen potilaiden määrä on lisääntynyt 2 prosenttia. Voimakkaimmin ovat 
laskeneet naisten hoitopäivät, 24 prosenttia. Keskimääräinen hoitoaika on laskenut kaikissa 
potilasryhmissä. 
 
Kuvio 2. Hoitopäivät naisilla ja miehillä, kaikki yhteensä ja yli 75-vuotiaat 
 
                                                          








2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
Hoitopäivät, naiset
Hoitopäivät, miehet
Hoitopäivät, naiset 75 +




Taulukko 1. Potilaat, hoitopäivät ja -jaksot hoidon keston mukaan 2005–2010.  
 
 
Päivystyksenä hoitoon tuli potilaista 48 prosenttia ja toisesta laitoksesta (sairaalasiirtona) 33 
prosenttia. Kotiin jatkohoitoon pääsi 43 prosenttia potilaista (61 632), palveluasumisen piiriin 10 
prosenttia (15 536) ja vanhainkotiin tai vastaavaan laitokseen 6 prosenttia (8 205).  Muualle 
laitoshoitoon (sairaala, muu terveyskeskus, kehitysvammalaitos, päihdehuollon laitos tai 
kuntoutuslaitos) siirtyi 19 prosenttia potilaista. Vuoden 2010 aikana terveyskeskusten 
vuodeosastolla kuoli 18 669 potilasta (13 %). 
 
Vuoden lopun potilaslaskennassa terveyskeskusten vuodeosastoilla oli 16 594 potilasta. Hoidossa 
olleiden potilaiden määrä on laskenut vuodesta 2008 alkaen selvästi. Samalla 
epätarkoituksenmukaisessa hoitopaikassa olleiden potilaiden osuus on kasvanut. Eniten on 
lisääntynyt niiden potilaiden määrä, joiden arvioidaan olevan valvotun palveluasumisen tarpeessa. 
(Taulukko 2). 
 
Taulukko 2. Vuodeosastolla 31.12.2010 hoidossa olleiden potilaiden arvioitu 
tarkoituksenmukainen hoitopaikka vuosina 2001–2010. 
 
* Muu laitoshoito sisältää kehitysvammalaitokset, päihdehuollon laitokset sekä kuntoutuslaitokset. Palveluasuminen 
sisältää vanhusten, vammaisten sekä muut ympärivuorokautiset tuetut palveluasumisen muodot. 
… palveluasuminen on eritelty hoitoilmoituksissa vuodesta 2006 alkaen. 
Hoitoaika 2005 2006 2007 2008 2009 2010
0- 3 kk 162 186 160 462 161 984 169 069 171 141 171982
3-6 kk 6 467 6 300 6 110 6 255 6 322 6 286
6-12 kk 4 489 4 479 4 481 4 265 4 169 3 739
1-2    vuotta 6 026 6 078 5 973 5 649 5 128 4 337
3-10   vuotta 3 648 3 634 3 490 3 352 3 139 2 226
yli 10   vuotta 238 218 210 185 184 109
0- 3 kk 2 622 176 2 628 227 2 638 378 2 688 006 2 690 396 2 729 313
3-6 kk 730 815 723 088 682 866 715 830 715 819 718 477
6-12 kk 973 336 965 112 946 560 910 432 887 565 779 140
1-2    vuotta 1 824 280 1 821 096 1 755 274 1 671 860 1 468 835 1 304 266
3-10   vuotta 1 128 863 1 129 047 1 053 286 1 038 580 945 773 672 011
yli 10   vuotta 76 478 66 841 62 967 57 231 56 911 34 347
0- 3 kk 231 550 229 216 229 995 238 904 242 882 243 908
3-6 kk 4 864 4 732 4 695 4 797 5001 5 114
6-12 kk 2 398 2 435 2 457 2 400 2471 2 414
1-2    vuotta 2 004 2 146 2 221 2 115 2037 1 546
3-10   vuotta 1 043 1 067 1 079 988 1024 766





hoitopaikka 31.12.2010: 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
Terveyskeskus 13 038 13 482 13 791 13 903 14 248 14 230 13 532 14 268 11 756 10 722
Sairaala 1 388 1 888 1 956 1 568 1 418 1 429 1 112 903 1 077 1 244
Vanhainkoti tai vastaava 2 794 2 723 2 821 3 004 3 245 2 997 2 484 2 232 2 843 1 656
Muu laitoshoito* 60 100 106 101 119 127 148 199 194 171
Laitos, tarkentamaton 2 604 908 570 65 55 22 110 63 60 65
Koti 104 109 142 125 172 195 313 232 248 252
Kotihoito 790 1 024 1 032 1 140 1 103 1 000 833 803 837 941
Palveluasuminen* … … … … … 255 884 910 1 191 1 495
Koti, tarkentamaton 130 171 97 36 29 15 30 17 18 48
Yhteensä epätarkoituksenmukaisessa 





















Yhteensä hoidossa olleet potilaat: 20 908 20 405 20 515 19 942 20 389 20 270 19 446 19 627 18 224 16 594
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Hoitojaksot ja -päivät hoitoilmoitukseen kirjatun päädiagnoosin mukaan 
 
Terveyskeskusten vuodeosastohoidon päädiagnoosiryhmistä merkittävimmät ovat 
verenkiertoelinten sairaudet ja psykiatriset sairaudet (Kuvio 3.) Nämä diagnoosiryhmät kuluttavat 
lähes puolet hoitopäivistä. Hoitopäivien määrä diagnoosiryhmittäin kertoo, mitkä sairaudet 
kuormittavat kuntien vuodeosastoja eniten. Kaikissa diagnoosiryhmissä on nähtävillä hoitopäivien 
vähenemistä ja hoitojaksojen keskimääräisen pituuden lyhenemistä, mutta psykiatristen 
hoitopäivien määrä on laskenut viime vuosina eniten. Psykiatriassa korostuvat silti edelleen pitkät 
hoitojaksot. Psykiatrian keskimääräinen hoitojakson pituus oli 53 päivää ja näistä muistisairailla 










Hoitojaksoina mitattuna verenkiertoelinten sairaudet olivat ylivoimaisesti suurin ryhmä. (Kuvio 4). 
Psykiatrian hoitojaksoja oli lähes 27 000 ja hengityselinten sairauksien sekä vammojen 
hoitojaksoja oli noin 25 000 vuonna 2010. Psykiatriset hoitojaksot ovat kaikkein pisimpiä ja 
potilaiden keski-ikä on alhaisin (70 vuotta).  
 
Psykiatrian hoitojaksoista 41 prosenttia (11 010) ja hoitopäivistä 78 prosenttia (1 144 712) liittyi 
dementiadiagnooseihin. Lisäksi hermoston sairauksien yhteydessä on ilmoitettu Alzheimerin tautia 




























Verenkiertoelinten sairauksissa sydämen vajaatoiminnan hoitojaksot ovat lisääntyneet vuodesta 
2009 lähtien 7 prosenttia ja vuodesta 2001 lähtien 40 prosenttia. Samalla ajanjaksolla iskeemisten 
sydänsairauksien, akuutin sydäninfarktin, aivoverisuonten sairauksien sekä muiden 
verisuonisairauksien hoitojaksot ovat vähentyneet selvästi. Osittain tässä voi heijastua 
hoitokäytäntöjen ja erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon välisen työnjaon muutokset. 
 




Terveyskeskusten perusterveydenhuollon vuodeosastohoidon tilasto ei sisällä 
erikoissairaanhoidon sairaaloiden tietoja eikä tietoa vanhainkotien ja tehostetun asumispalvelun 
asiakkaista. Tämä vaikeuttaa kuntien ja alueiden vertailua keskenään. Joissakin kunnissa 
aluesairaalatasolla erikoissairaanhoidossa voidaan hoitaa potilaita, jotka toisessa kunnassa olisivat 
oman kunnan terveyskeskuksen sairaaloissa. Myös erot yksityisessä palvelutarjonnassa voivat 
selittää eroja. Alueellisessa vertailussa sairaanhoitopiiri ja kunta määräytyvät potilaan asuinkunnan 
mukaan. 
 
Vuodeosastohoidossa olleiden potilaiden osuus väestöstä koko maassa oli 28 potilasta 1000 
asukasta kohden. Aluekohtaiset vaihtelut olivat suuret (Taulukko 1). Potilaiden osuus alueen 
väestöstä oli suurin Etelä-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin alueella (49/1000 asukasta). Alimmillaan 
potilaiden osuus oli Ahvenanmaalla (7/1000 asukasta).  
 
75 vuotta täyttäneiden kohdalla erot ovat pienemmät, mutta edelleen selvästi nähtävillä. Etelä-
Pohjanmaalla on eniten hoitojaksoja tuhatta asukasta kohden myös iäkkäämmässä väestön 
















kohden koko väestössä ja myös 75 vuotta täyttäneillä oli Pohjois-Karjalan alueella. Erot 
kuvastanevat paitsi alueen hoitokäytäntöjä ja sairastavuutta, myös terveydenhuoltojärjestelmän 
rakennetta ja työnjakoa. Etelä-Pohjanmaalla on puolestaan väestöön suhteutettuja somaattisen 




Terveyskeskusten perusterveydenhuollon vuodeosastohoidon aineistot, käsitteet ja 
määrittelyt 
 
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos kerää vuosittain terveydenhuollon palveluntuottajilta 
hoitoilmoitukset (HILMO) päättyneistä hoitojaksoista kaikista vuodeosastoilta poistetuista potilaista 
sekä päiväkirurgian potilaista. Lisäksi vuoden viimeisenä päivänä sairaalassa olevista potilaista 
tehdään potilaslaskenta. HILMO-tiedot kerätään kaikista kuntien, kuntayhtymien ja valtion 
sairaaloista sekä yksityissairaaloista. Tiedot kuvaavat potilaan tulo-, hoito- ja poistumistietoja. 
 
Terveyskeskusten vuodeosastohoidon tilastoraportti kuvaa terveyskeskusten 
perusterveydenhuollon (PTH) vuodeosastokäyttöä Suomessa. Siihen on poimittu terveyskeskusten 
yleislääketieteen (98) erikoisalan hoitoilmoitukset. 
 
Taulukko-osa koostuu seuraavista aihealueista: Vuodeosastohoidon käytön tilasto koko maan 
. 
 
Taulukko 3. Hoitojaksot, -päivät ja potilaat tuhatta asukasta kohden sairaanhoitopiireittäin  
 
tasolla käsittää päädiagnoositilastot ja perustietoja muilla luokitteluilla. Potilaan kotikunnan 
mukainen vuodeosastokäytön tilasto esitetään sairaanhoitopiireittäin järjestettynä. 
                                                          





















Etelä-Pohjanmaan shp 93 1 745 49 318 13 965 646
Lapin shp 88 1 816 48 305 15 801 585
Keski-Suomen shp 80 1 447 45 311 12 952 581
Pohjois-Karjalan shp 78 2 129 46 295 17 875 514
Keski-Pohjanmaan shp 73 1 191 40 291 10 094 542
Pohjois-Savon shp 73 1 543 40 261 12 529 489
Satakunnan shp 63 1 349 38 254 10 331 429
Kainuun shp 61 1 344 37 235 10 158 405
Pohj-Pohjanmaan shp 55 846 30 261 9 407 498
Etelä-Savon shp 53 1 431 32 193 10 248 325
Länsi-Pohjan shp 53 1 674 33 242 15 213 396
Koko maa 47 1 163 28 220 11 077 377
Pirkanmaan shp 44 1 171 27 214 10 799 365
Vaasan shp 44 1 535 25 209 14 084 369
Päijät-Hämeen shp 40 1 857 28 217 16 984 304
Varsinais-Suomen shp 36 1 074 23 181 9 769 273
Itä-Savon shp 34 1 968 27 172 13 714 209
HUS 32 701 20 188 8 350 323
Etelä-Karjalan shp 29 1 592 22 149 12 546 197
Kanta-Hämeen shp 26 939 19 151 8 144 206
Kymenlaakson shp 18 928 15 109 7 454 125
Ahvenanmaa-Åland 7 894 7 65 7 772 68
Yli 75-vuotiaatKaikki ikäryhmät yhteensä
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Aikasarjatarkasteluissa esitetään vuodeosastokäytön tietoja päädiagnooseittain ja palvelut 
tuottaneiden terveyskeskusten mukaan. 
 
1. Päädiagnoosi- ja perustiedot sekä sairaanhoitopiiri- ja kuntatilastot 
Vuodeosastohoidon käyttötilasto koko maan tasolla koostuu päädiagnoositilastosta ja 
perustilastoista iän, sukupuolen, hoitoajan pituuden, saapumistavan, tulopaikan, lähettäjän, hoitoon 
tulon pääsyyn, hoitoisuuden, pitkäaikaispäätöksen, jatkohoitokoodin ja tarkoituksenmukaisen 
hoitopaikan 31.12. mukaan. 
 
Sivulla 13 on ensimmäisenä taulukkona kaikki potilaat sairaanhoitopiireittäin ja toisena taulukkona 
75 vuotta täyttäneiden ikäryhmä sairaanhoitopiireittäin. Sivulta 14 alkaa kuntatilasto 
sairaanhoitopiireittäin järjestettynä.  
 
2. Aikasarjat 2001–2010 
Ensimmäisessä aikasarjat -osassa tarkastellaan vuodeosastokäyttöä vuosina 2001–2010 ensin 
kaikille potilaille yhteensä, miehille, naisille ja 75 vuotiaiden ikäryhmälle, sivu 22. 
Diagnoosiaikasarjoissa 2001–2010 otetaan esille tautiluokituksen ICD-10 tautipääluokkia. 
 
Kolmantena osana on vuodeosastokäyttöä vuosina 2001–2010 tarkasteleva 
terveyskeskuksittainen aikasarja. Tässä terveyskeskukset on järjestetty sairaanhoitopiireittäin.  
 
Liitetaulukoissa sarakkeittain esitetään rekisterivuoden hoitojaksoista sekä vuoden lopun 
potilaslaskennasta tietoja seuraavasti: 
 
Potilassarakkeessa on laskettu potilaiden lukumääriä. Kuhunkin lukuun potilas on laskettu vain 
yhden kerran, vaikka hänellä olisi useita samanlaisia hoitojaksoja. Lukuun on laskettu mukaan 
sekä päättyneiden hoitojaksojen potilaat että vuoden lopussa osastoilla olleet potilaat. 
Muutossarakkeissa on laskettu prosentuaalinen muutos edellisestä vuodesta. 
Miesten osuus on miespotilaiden prosentuaalinen osuus kaikista potilaista. 
Potilaiden, hoitopäivien ja hoitojaksojen määrä / 1000 asukasta on niiden määrä 1000 
asukasta kohden. 
Ikä on potilaiden iän keskiarvo. Ikä on laskettu hoitojakson päättyessä / laskentapäivälle 31.12. 
Hoitopäivien määrä on tilastovuoteen (kalenterivuoteen) kuuluvien hoitopäivien määrä. Vuoden 
aikana päättyneistä hoitojaksoista otetaan huomioon vain hoitopäivät vuoden ensimmäisestä 
päivästä alkaen. Samoin vuoden lopussa 31.12. sisälle jäävien potilaiden osalta otetaan huomioon 
hoitopäivät vain tilastovuoden osalta eli suurin mahdollinen hoitopäivien määrä on 365. Hoitopäivät 
ovat ns. nettohoitopäiviä eli lähtöpäiviä ei lasketa niihin mukaan. 
Miesten osuus on miespotilaiden hoitopäivien prosentuaalinen osuus kaikista hoitopäivistä. 
Hoitojaksot on tilastovuonna päättyneiden hoitojaksojen määrä. 
Hoitojaksojen keskimääräinen pituus on laskettu summaamalla ensin päättyneiden 
hoitojaksojen sisältämät hoitopäivät ja jakamalla ne sitten näiden hoitojaksojen lukumäärällä. 
Päättyneiden hoitojaksojen hoitopäiviin otetaan mukaan hoitopäivät hoitojakson alkupäivästä 
lähtien, vaikka se olisi alkanut ennen tilastovuotta. Tätä aina jonkin verran kalenterivuoden 
hoitopäivien määrästä poikkeavaa lukua ei esitetä tilastossa. 
Pitkäaikaishoidon osuus on sellaisten hoitopäivien prosentuaalinen osuus kaikista hoitopäivistä 
(sarake 5), joissa hoitoilmoitukseen on merkitty pitkäaikaishoidon päätös (K) tai joiden pituus on 
ollut yli 90 hoitopäivää. 
Potilaiden lukumäärä 31.12. on potilaslaskennassa mukana olleiden potilaiden lukumäärä. 
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Kuolemaan päättyneiden hoitojaksojen lukumäärä on sellaisten hoitojaksojen lukumäärä, joissa 
hoitoilmoitukseen on merkitty jatkohoidon koodiksi 3 Kuollut. 
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Somaattista erikoissairaanhoitoa, terveyskeskusten vuodeosastohoitoa, psykiatrian erikoisalan 
laitoshoitoa, toimenpiteellisiä hoitojaksoja ja kirurgiaa sekä päiväkirurgiaa käsitteleviä 
tilastoraportteja nimitetään tässä yhteisnimellä Hilmo-raportit. Ne perustuvat vuosittain sairaaloista 
henkilötunnuksella kerättäviin hoitoilmoituksiin, jotka sisältävät tiedon potilaan kotikunnasta, 
palvelun tuottajasta, potilaan tulotiedot, hoitotiedot ja poistumistiedot. Psykiatrian erikoisalalla 
potilaasta ilmoitetaan näiden tietojen lisäksi psykiatrian lisälehdellä kerättävät tiedot, jotka 
käsittelevät lääkehoitoa, pakkotoimia ja psyykkisen tilan arviointia.  
 
Hilmo -raportit sisältävät tietoja erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon 
vuodeosastohoidossa olleiden tai päiväkirurgisten potilaiden, hoitojaksojen ja hoitopäivien 
lukumäärästä vuosittain. Vuodesta 2002 lähtien on kerätty lisäksi erikoissairaanhoidon avohoidon 
tiedot hoitoilmoitusrekisteritiedonkeruun (HILMO) kautta. Vuosien 2002–2007 aineistoa on lisäksi 
täydennetty erillistiedonkeruulla kerätyin erikoislääkärijohtoisten terveyskeskussairaaloiden 
toimintatiedoin. Vuoden 2008 aineisto sisältää ensimmäistä kertaa myös Ahvenanmaan 
sairaanhoitopiirin käyntitiedot. 
 
Lukumäärät esitetään päädiagnooseittain sekä päätoimenpiteen mukaan. Lisäksi em. somaattisen 
erikoissairaanhoidon, terveyskeskusten vuodeosastohoidon ja psykiatrian erikoisalan tiedot 
esitetään alueittain (kunta tai sairaanhoitopiiri), erikoisaloittain, ikäryhmittäin, palvelun tuottajan 
mukaan sekä diagnoosien pääryhmien ja yleisimpien diagnoosien mukaan aikasarjana. Potilaiden 
ja hoitopäivien määrä esitetään myös sairaanhoitopiireittäin tai kunnittain suhteutettuna tuhatta tai 
sataatuhatta asukasta kohti. Muutos edelliseen vuoteen tai viiden vuoden aikajaksolla on laskettu 
prosentteina. 
 
Psykiatrian erikoisalan tilastotiedotteessa (www.thl.fi/tilastot/psykiatrianerikoisalanlaitoshoito) on 
myös psykiatrian lisälehdellä kerättyjä tietoja. Päättyneiden hoitojakson keskimääräinen pituus ja 
mediaani (toimenpiteelliset hoitojaksot) on laskettu sekä diagnooseittain että alue- ja 
sairaalatasolla. 
 
Toimenpiteellisten hoitojaksojen tilastotiedot sekä kirurgian ja päiväkirurgian aluevaihtelujen tiedot 
haetaan potilaista, joilla hoitojakson aikana on tehty toimenpideluokituksen mukaisia toimenpiteitä. 
Tiedotteet on tarkoitettu terveydenhuollon ammattihenkilöille, hallintoviranomaisille, suunnittelijoille 
ja tutkijoille, jotka tarvitsevat tietoa terveydenhuollosta Suomessa. 
 
Tilastotiedotteiden tekstiosassa on kuvattu keskeiset käytetyt käsitteet ja määritelmät. Tietojen 
keruu perustuu Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksesta annettuun lakiin (668/2008), tilastolakiin 
(409/2001), valtakunnallisia henkilörekistereitä koskevaan lakiin (566/1989) sekä asetukseen 




Terveyden ja hyvinvoinnin laitos kerää vuosittain terveydenhuollon palveluntuottajilta 
hoitoilmoitukset (HILMO) päättyneistä hoitojaksoista kaikista vuodeosastoilta poistetuista potilaista, 
päiväkirurgisista toimenpiteistä ja avohoitokäynneistä. Lisäksi vuoden viimeisenä päivänä 
sairaalassa olevista potilaista tehdään potilaslaskenta. Potilaslaskenta tehdään vuoden viimeisenä 
päivänä siten, että mukaan tulevat kaikki HILMO-tiedot lukuun ottamatta poistumistietoja. Lisäksi 
potilaista arvioidaan tarkoituksenmukainen hoitopaikka laskentapäivän tilanteen mukaan.  
 
HILMO-tiedot kuvaavat potilaan tulo-, hoito- ja poistumistietoja. Vuodesta 2002 lähtien myös 
erikoissairaanhoidon avohoitokäynneistä on kerätty tiedot hoitoilmoitusten kautta. HILMO -tiedot 
kerätään kaikista kuntien, kuntayhtymien ja valtion sairaaloista sekä muutamasta 
yksityissairaalasta. Tiedot lähetetään kerran vuodessa THL:ään annettujen määrittelyjen ja 
ohjeistuksen mukaan.  
 
Tietojen oikeellisuus ja tarkkuus 
 
Tietojen oikeellisuus riippuu tiedonantajista. Tilastotietoja verrataan edellisen vuoden vastaaviin 
lukumääriin ja epäselvät tapaukset tarkistetaan tiedonantajalta. Ennakkotietojen perusteella tehty 
arvio on yleensä hyvin lähellä todellista lukumäärää. Yleensä ennakkotilastoissa ilmoitetut 
lukumäärät lisääntyvät hieman lopulliseen tilastoon, puuttuneiden tietojen saamisen ja korjauksien 
jälkeen. Tilastosta löytyneet mahdolliset virheet korjataan lopulliseen tilastoon. 
 
Julkaistujen tietojen ajantasaisuus ja oikea-aikaisuus 
 
Hilmo -raportit ovat THL:n kerran vuodessa tuottamia tilastoja. Lopulliset raportit julkaistaan 
vuoden loppuun mennessä. Raportoivat tiedot ovat kuluvaa vuotta edeltävältä vuodelta. 
 
Tietojen saatavuus ja läpinäkyvyys/selkeys 
 





Poisto-/hoitoilmoitusjärjestelmä on ollut käytössä Suomen terveydenhuoltolaitoksissa vuodesta 
1969 lähtien. Poistoilmoitus (hoidon päättämisilmoitus) muuttui hoitoilmoitukseksi vuonna 1994 
terveydenhuollon valtakunnallisia henkilörekistereitä koskevan asetuksen muutoksessa 
(1671/1993). Järjestelmä on kattanut erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon laitoshoidon.  
 
Tietojen vertailtavuuteen vaikuttavat diagnoosi- ja toimenpidekoodien vaihtumiset sekä kerättävän 
tietosisällön muutokset. Tietosisältö on laajentunut merkittävimmin psykiatrian lisälehden ja 
vaativan sydänpotilaan lisälehden käyttöönoton myötä vuonna 1994. Osa tiedoista on 
vapaaehtoisesti ilmoitettavia ja näiden tietojen osalta kattavuus ei ole yhtä hyvä kuin perustietojen 
osalta.  
 
Toimenpiteitä on kerätty poisto-/hoitoilmoitukseen vuodesta 1986 lähtien. Vuosina 1986–1995 
käytössä oli Sairaalaliiton laatima toimenpidenimikkeistö. Vuosina 1996–2003 käytettiin 
ensimmäistä Stakesin laatimaa toimenpideluokitusta (ohjeita ja luokituksia 1996:3). Vuodesta 2004 
lähtien käytössä on ollut toinen Stakesin laatima toimenpideluokitus (ohjeita ja luokituksia 2004:2). 
Uudet tautiluokitukset ja toimenpideluokitukset ovat aina edellistä versiota laajempia, mikä 
vaikeuttaa vertailtavuutta. Myös lääketieteen kehitys, esim. muutokset tautien diagnostiikassa 
vaikuttavat tilastoihin ja eri vuosien vertailtavuuteen, mikä on huomioitava aikasarjoja 




Selkeys ja eheys/yhtenäisyys 
 
 
Hilmo -raportit sisältävät koko maan kattavasti tietoa sairaalapalveluista. Niissä käytetään 
kansainvälistä tautiluokitusta ja pohjoismaista toimenpideluokitusta, joka on muunnettavissa 
vastaamaan kansainvälistä toimenpideluokitusta. Tämä mahdollistaa kansainvälisen vertailun.  
 
